
 

 

 

  CONSELHO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL DE IBIRAÇU 

 

TELEFONES CONSELHEIROS 

 

USUÁRIOS DO GOVERNO MUNICIPAL 

 

TITULAR 

 

NOME ENTIDADE 

REPRESENTADA 

CONTATO 

1.Valkiria Aparecida Gomes SEMASM Secretaria de 

Assistencia Social e 

Politicas para Mulheres 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

2. Patricia  Moreira Monteiro 
Nunes 

CRAS  
sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

3.Milena da Silva Barbosa Programa Bolsa Familia sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

4. Lidiane Vergna Bragatto Secretaria Educação sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

5.Erildo Favaro Secretaria de Governo sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

6.Adriana Siqueira Piol Secretaria de Saúde sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

 

SUPLENTE 

 

NOME ENTIDADE 

REPRESENTADA 

ASSINATURA 

1.Sheila Motta Sales SEMASM sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

2. Rosineia Lemos CRAS sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

3. Sthefanya Acassia Gonçalves 

de Jesus Queiroga 

Programa Bolsa Familia sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

4. Scheila Bitarães Pereira Secretaria Educação sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

5. Lucimar Antonio da Silva Secretaria de Governo sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

6. Amanda Cordeiro Dias Secretaria de Saúde sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

 

 

REPRESENTANTES DA SOCIEDADE CIVIL 

TITULAR 
 

NOME ENTIDADE 

REPRESENTADA 

CONTATO 

1.Miria Aparecida Vescovi Entidade e Organização da 
Assistencia Social 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

2.Isabel de Seixas sousa da 

Cunha 

Entidade de Pessoas com 

Deficiencia 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

3.Stefania Seixas da Cunha Entidade sem Fins Lucrativos 
na área de Assistencia Social 

reconhecida de Utilidade 

Pública 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

4.Ana Paula da Conceição 

Imberti 

Entidade de Mov. Populares 

Organizados 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

5.Aurea Barbosa Mattos Usuários da Assistencia 
Social 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

6.Luciene Ferri da Silva Usuárias do Programa Bolsa 
Família 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 



 

 

 

 

 

SUPLENTES 

 

NOME ENTIDADE 

REPRESENTADA 

CONTATO 

1.Pollianny Siqueira Silva 

Santos 

Entidade e Organização da 

Assistencia Social 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

2.Jamilla Carla Machado 

Goes 

Entidade de Pessoas com 

Deficiencia 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

3.Marinete Mandelli Ribeiro 

de Souza 

Entidade sem Fins Lucrativos 

na área de Assistencia Social 

reconhecida de Utilidade 

Pública 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

4.Solimar Alvarenga Entidade de Mov. Populares 

Organizados 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

5. Cidileia Celestino da Costa Usuários da Assistencia 

Social 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

6. Roberta Corsini Silva Usuários do Programa Bolsa 

Família 

sec.acaosocial@ibiracu.es.gov.br 

 

 

 

 

 

 


